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Załącznik nr 1 

FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa Wykonawcy:

................................................................................................................................................

Adres:......................................................................................................................................
................................................................................................................................................

NIP.........................................................................................

Telefon...................................................................................

Faks lub adres e-mail, na który Zamawiający ma przesłać korespondencję ….............................................................................................
Przedmiotem zamówienia jest:

Dostawa mebli do szkół w ramach projektu  „Czas na rozwój”

Oferujemy wykonanie przedmiotowego zamówienia zgodnie z zaproszeniem w cenie:
brutto:.........................................................PLN

słownie: /..............................................................................................................................PLN/

zastosowana stawka podatku VAT ………………%

Termin realizacji: 7 dni
	Lp
	Nazwa 

przedmiotu zamówienia
	Opis cech charakterystycznych 
	Nazwa producenta 

Typ, model
	Gwarancja

podać

w miesiącach
	Cena jednostkowa netto
	Wartość 
netto
	Podatek VAT
	Wartość brutto

	1
	Stolik uczniowski dwuosobowy rozmiar 5-6
45 sztuk
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Krzesło uczniowskie rozmiar 5-6, 
90 sztuk
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Szafa (segment) do klasy lekcyjnej 
12 sztuk
	
	
	
	
	
	
	

	                                                                                                                               RAZEM

	


Ww. wynagrodzenie obejmuje zakres opisany w ww. postępowaniu.

Oświadczamy, że powyższe ceny są stałe przez cały okres realizacji zamówienia  i zawierają wszystkie koszty niezbędne do pełnego i należytego wykonania zamówienia.

…...............................

        Miejscowość i data

…......................................................

Podpis i pieczątka Wykonawcy    

Projekt współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego
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